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RINGKASAN PENELITIAN 
*#Ringkasan_Penelitian#* 
 
 

Mulai isi Ringkasan di sini … (Ringkasan 1 alinea, 1 spasi, padat tetapi lengkap berisi: Permasalahan, 
Maksud, Tujuan, Manfaat penelitian, Metode Penelitian, keterkaitan topik penelitian dengan road map 

penelitian ketua peneliti dan Road Map Penelitian Fakultas, Mitra (bila ada), Hasil sementara, 
Kesimpulan sementara, rencana tindak lanjut, luaran yang telah atau akan dihasilkan) 
Latar belakang: Kelenturan merupakan salah satu faktor yang berperan penting bagi manusia untuk 
melakukan aktivitas sehari-hari. Tingkat kelenturan yang baik akan meningkatkan lingkup gerak sendi, 
melakukan teknik gerak dengan mobilitas yang tinggi, mencegah cidera, menghasilkan relaksasi, 
efisiensi gerakan, memperbaiki postur, penampilan dan estetika tubuh. Fleksibilitas dibentuk melalui 
proses peregangan yang tepat dan regular. Proses peregangan pada otot ini dipengaruhi oleh ion 
kalsium, melalui pergeseran komponen aktin dan myosin. Faktor lain yang mempengaruhi kelenturan 
seseorang adalah obesitas. Pada penderita obesitas terjadi penumpukan lemak pada ruang sendi 
sehingga mengurangi pergerakan. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk melihat hubungan antara 
kadar kalsium plasma dan IMT terhadap kelenturan pada pekerja kebersihan. Metode: Pada penelitian 
ini terdapat 151 responden yang dipilih melalui metode consecutive sampling. Data yang diambil 
adalah kadar kalsium plasma, IMT dan kelenturan dengan menggunakan sit and reach test. Hasil yang 
didapat kemudian akan diolah dengan menggunakan SPSS untuk mencari hubungan antara kadar 
kalsium plasma dan IMT terhadap tingkat kelenturan. Hasil yang didapatkan: Sebagian besar 
responden memiliki IMT dengan IMT normal sebanyak 89 responden (54.94%). Data IMT didapatkan 
dengan mengukur Berat badan (kg) dan Tinggi badan (m) dengan menggunakan timbangan dan 
pengukur tinggi badan. Hasil pengukuran kalsium serum sebagian berada pada tingkat normal sebesar 
157 responden (96.91%). sedangkan tingkat kelenturan sebagian besar berada pada tingkat sempurna 
sebanyak 116 responden (71.6%). Dari analisis bivariat dengan metode Spearman menunjukkan 
hubungan kalsium serum dan fleksibilitas dengan hasil p=0.84, r=0,136 dan hubungan IMT dan 
kalsium serum dengan p=0.127, r=-0.120. 
Kesimpulan: Kesimpulan yang didapatkan dari penelitian ini adalah tidak ada hubungan antara serum 
Kalsium dan IMT dengan fleksibilitas pada pekerja kebersihan 
 
 
 
Kata Kunci : 
Kalsium serum, IMT, Tingkat Fleksibilitas, Pekerja Kebersihan 
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BAB 1. PENDAHULUAN 
*#Bab_1#* 
 
 

1.1. Latar Belakang 

Mulai isi latar belakang di sini … 
Kelenturan merupakan salah satu faktor yang memegang peranan penting bagi manusia dalam 
melakukan pergerakan sehari-hari. Kelenturan adalah kemampuan seseorang untuk menggerakkan 
tubuh atau bagian-bagian dalam satu ruang gerak seluas mungkin, tanpa mengalami cidera pada 
persendian dan otot-otot yang terletak disekitar persendian.(Alpharesi, 2020) Agar seseorang dapat 
melakukan aktivitas fisik secara optimal maka dibutuhkan jangkauan gerak yang optimal juga pada 
semua persendian di tubuh seseorang.(Waluyo et al., 2013) Masing-masing individu memiliki tingkat 
kelenturan yang berbeda tergantung pada usia, jenis kelamin, kondisi psikis, olahraga, konstitusi tubuh, 
keadaan tulang, riwayat penyakit sendi, otot, jaringan ikat, obesitas, lingkar pinggang, system saraf 
serta perubahan degeneratif yang menyertainya.2 tingkat kelenturan yang baik akan meningkatkan 
lingkup gerak sendi, melakukan teknik gerak dengan mobilitas yang tinggi, mencegah cidera, 
menghasilkan relaksasi, efisiensi gerakan, memperbaiki postur, penampilan dan estetika tubuh.(Page, 
2014)  

 Kelenturan seseorang dibentuk ketika jaringan penyokong dan otot mengalami elongasi 
melalui teknik peregangan yang dilakukan secara tepat dan regular.(Hamidur Rahman & Shahidul 
Islam, n.d.) Proses elongasi otot terjadi karena proses pergeseran antara komponen filamen myosin 
tebal dan tipis.(Wang & Raunser, 2023) Proses regulasi dari kontraksi otot sebagian besar dipengaruhi 
oleh kadar ion Kalsium. Ketika stimulus mencapai neuromuscular junction, maka depolarisasi 
membran akan mengakibatkan terjadinya influks ion kalsium. Peningkatan kadar ion kalsium 
intraseluler ini kemudian akan memicu serangkaian reaksi molekuler sehingga akan terjadi ikatan 
antara myosin dan filamen tipis dan akhirnya akan mengakibatkan kontraksi otot.(Panidi et al., 2023) 
Terdapat beberapa jenis kontraksi otot yaitu kontraksi isometric dan isotonic. kontraksi isotonic adalah 
kontraksi otot yang disertai dengan perubahan Panjang otot dengan tegangan konstan/tetap. Kontraksi 
isotonic dibagi menjadi dua yaitu kontraksi konsentrik (otot memendek) dan kontraksi eksentrik (otot 
memanjang).(Triansyah & Haetami, 2020) Penelitian yang dilakukan oleh Zhao,dkk, menyatakan 
bahwa terdapat hubungan antara ion kalsium dengan fleksibilitas otot dengan mempengaruhi 
komponen filamen tipis pada otot.(Zhaol et al., 1995) Pada percobaan ini akan menggunakan prosedur 
sit and reach test, yang mengukur fleksibilitas dari pinggang bawah dan otot hamstring.  

Faktor lain yang dapat mempengaruhi tingkat kelenturan adalah obesitas. Obesitas adalah penyakit 
kronik yang memiliki karakteristik berupa penumpukan jaringan adiposa pada tubuh manusia.(Benetti 
et al., 2016) Untuk menentukan apakah seseorang mengalami obesitas adalah dengan pengukuran 
Indeks Massa Tubuh (IMT). IMT diukur dengan memperhitungkan berat (kg)/tinggi (m2).(Faridah, 
2021; Phelps et al., 2024) World Health Organization (WHO) mengklasifikasikan IMT pada manusia 
dewasa dengan kategori underweight (IMT<18.5), normal weight (IMT 18.5-24,99), overweight (IMT 
25.00 – 29,99) dan obesitas (IMT ≥ 30).(Akmal et al., 2022) IMT digunakan sebagai ukuran umum 
obesitas. Angka IMT yang melebihi 30 merupakan salah satu faktor resiko untuk terjadinya penyakit 
kronis. Komplikasi yang ditimbulkan oleh obesitas memiliki kemungkinan besar menjadi penyebab 
berkurangnya harapan dan kualitas hidup secara umum, serta berdampak secara tidak langsung kepada 
aspek ekonomi dan sosial.(De Lima et al., 2019; Hruby & Hu, 2015) Pada obesitas, selain timbul 
masalah pada metabolisme juga dapat terjadi masalah pada efisiensi pelaksanaan kegiatan aktivitas 
sehari-hari seperti berjalan dan berdiri. Obesitas juga dapat memberikan dampak yang buruk pada 
kesembangan postural dan tingkat fleksibilitas sehingga mempengaruhi kebugaran dan kesejahteraan 
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fisik secara keseluruhan.(Hruby & Hu, 2015; Phelps et al., 2024) Penelitian yang dilakukan oleh 
Santos,dkk menyatakan bahwa pada orang dengan IMT obesitas memiliki tingkat fleksibilitas yang 
rendah.(De Castro-Maqueda et al., 2025)Penelitian lain yang dilakukan oleh Akmal, dkk menyatakan 
bahwa tidak terdapat hubungan antara IMT dan tingkat fleksibilitas.(Akmal et al., 2022) Dikarenakan 
masih adanya perbedaan pendapat maka penelitian ini dilakukan dengan tujuan melihat hubungan 
antara kadar kalsium plasma dan IMT terhadap tingkat kelenturan pada pekerja kebersihan di 
kelurahan Cengkareng Jakarta Barat. 
 
 

1.2. Perumusan Masalah 

Bagaimana hubungan antara kadar kalsium plasma dan IMT terhadap tingkat kelenturan 

pada pekerja kebersihan? 

 
 
 
1.3. Tujuan Penelitian 

Untuk mengetahui hubungan antara kadar kalsium plasma dan IMT terhadap tingkat kelenturan pada 

pekerja kebersihan. 

 
 
1.4. Batasan Penelitian 

 

Penelitian dilakukan pada pekerja kebersihan laki-laki dengan rentang usia 20-59 tahun 

yang tidak memiliki riwayat fraktur atau cedera skeletal pada regio tulang belakang atau 

ekstremitas bawah dan memiliki riwayat gangguan gerak pada regio ekstremitas bawah.  

 
 
1.5. Kaitan Penelitian dengan Road Map Penelitian Pribadi dan Road Map Penelitian Fakultas 

 

Penelitian ini sesuai dengan road map penelitian pribadi yaitu Health and physiology. 

dengan penelitian ini dapat meningkatkan pemahaman mengenai mekanisme kontraksi 

dan peregangan pada otot sehingga mengurangi terjadi cedera. Penelitian ini secara 

langsung berkaitan dengan Road map penelitian fakultas terutama health behaviour karena 

dapat menjadi mengurangi resiko terjadinya cedera pada kehidupan sehari-hari.  

 
 
  



 

7 
#laporanD3589AG51B7KOHLVQ77H4MZ0NB3ZHD8E# 

 
 

 

BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA 
*#Bab_2#* 
 
 

Mulai isi Tinjauan Pustaka di sini… Pustaka 10 tahun terakhir, minimal 15 pustaka primer, dilengkapi 
DOI-bila ada, dihimbau melakukan sitasi pada paper yang telah dipublikasikan pada 
www.trijurnal.lemlit.trisakti.ac.id). Sitasi dari karya ilmiah yang ditulis oleh penulis usakti 
dimaksudkan untuk meningkatkan webometric, pemeringkatan kinerja penelitian, akreditasi 
prodi/AIPT 

Kelenturan merupakan salah satu faktor yang memegang peranan penting bagi manusia dalam 

melakukan pergerakan sehari-hari. Kelenturan adalah kemampuan seseorang untuk 

menggerakkan tubuh atau bagian-bagian dalam satu ruang gerak seluas mungkin, tanpa 

mengalami cidera pada persendian dan otot-otot yang terletak disekitar persendian.1 Agar 

seseorang dapat melakukan aktivitas fisik secara optimal maka dibutuhkan jangkauan gerak 

yang optimal juga pada semua persendian di tubuh seseorang.2 Masing-masing individu 

memiliki tingkat kelenturan yang berbeda tergantung pada usia, jenis kelamin, kondisi psikis, 

olahraga, konstitusi tubuh, keadaan tulang, riwayat penyakit sendi, otot, jaringan ikat, 

obesitas, lingkar pinggang, system saraf serta perubahan degeneratif yang menyertainya.2 

tingkat kelenturan yang baik akan meningkatkan lingkup gerak sendi, melakukan teknik gerak 

dengan mobilitas yang tinggi, mencegah cidera, menghasilkan relaksasi, efisiensi gerakan, 

memperbaiki postur, penampilan dan estetika tubuh.3  

 Kelenturan seseorang dibentuk ketika jaringan penyokong dan otot mengalami elongasi 

melalui teknik peregangan yang dilakukan secara tepat dan regular.4 Proses elongasi otot terjadi 

karena proses pergeseran antara komponen filamen myosin tebal dan tipis.(Phelps et al., 2024; 

Pinotsis et al., 2020) Proses regulasi dari kontraksi otot sebagian besar dipengaruhi oleh kadar 

ion Kalsium. Ketika stimulus mencapai neuromuscular junction, maka depolarisasi membrane 

akan mengakibatkan terjadinya influks ion kalsium. Peningkatan kadar ion kalsium intraseluler 

ini kemudian akan memicu serangkaian reaksi molekuler sehingga akan terjadi ikatan antara 

myosin dan filamen tipis dan akhirnya akan mengakibatkan kontraksi otot.6 Terdapat beberapa 

jenis kontraksi otot yaitu kontraksi isometrik dan isotonik. Kontraksi isotonik adalah kontraksi 

otot yang disertai dengan perubahan panjang otot dengan tegangan konstan/tetap. Kontraksi 

isotonik dibagi menjadi dua yaitu kontraksi konsentrik (otot memendek) dan kontraksi 

eksentrik (otot memanjang).7  

Orang yang jarang beraktivitas atau berolahraga akan menyebabkan otot mengalami 

pemendekan. Pada saat otot memendek, komponen yang ada dalam otot yaitu myofibril (aktin 

dan myosin), sarkomer serta fascia kehilangan ekstensibilitas serta fleksibilitasnya, dimana 
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filamen-filamen aktin dan myosin yang tumpang tindih bertambah dan karena itu jumlah ikatan 

silang akan bertambah, jumlah sarkomer berkurang serta terbentuknya abnormal cross-link dan 

adanya taut band pada serabut otot yang pada akhirnya membuat otot 

memendek.(Maciejewska-Skrendo et al., 2020) Otot yang memendek akan mempengaruhi 

kekuatan otot dan fleksibilitas otot. Otot yang mengalami pemendekan menyebabkan 

menurunnya fleksiblitas seseorang.7 Penelitian yang dilakukan oleh Zhao,dkk, menyatakan 

bahwa terdapat hubungan antara ion kalsium dengan fleksibilitas otot dengan mempengaruhi 

komponen filamen tipis pada otot.8 

Faktor lain yang dapat mempengaruhi tingkat kelenturan adalah obesitas. Obesitas 

adalah penyakit kronik yang memiliki karakteristik berupa penumpukan jaringan adiposa pada 

tubuh manusia.9 Untuk menentukan apakah seseorang mengalami obesitas adalah dengan 

pengukuran Indeks Massa Tubuh (IMT). IMT diukur dengan memperhitungkan berat 

(kg)/tinggi (m2).10,11 World Health Organization (WHO) mengklasifikasikan IMT pada 

manusia dewasa dengan kategori underweight (IMT<18.5), normal weight (IMT 18.5-24,99), 

overweight (IMT 25.00 – 29,99) dan obesitas (IMT ≥ 30).12 IMT digunakan sebagai ukuran 

umum obesitas. Angka IMT yang melebihi 30 merupakan salah satu faktor resiko untuk 

terjadinya penyakit kronis. Komplikasi yang ditimbulkan oleh obesitas memiliki kemungkinan 

besar menjadi penyebab berkurangnya harapan dan kualitas hidup secara umum, serta 

berdampak secara tidak langsung kepada aspek ekonomi dan sosial.13 Pada obesitas, selain 

timbul masalah pada metabolisme juga dapat terjadi masalah pada efisiensi pelaksanaan 

kegiatan aktivitas sehari-hari seperti berjalan dan berdiri.(Ilman et al., 2015) Obesitas juga 

dapat memberikan dampak yang buruk pada kesembangan postural dan tingkat fleksibilitas 

sehingga mempengaruhi kebugaran dan kesejahteraan fisik secara keseluruhan.11,13 Penelitian 

yang dilakukan oleh Santos,dkk menyatakan bahwa pada orang dengan IMT obesitas memiliki 

tingkat fleksibilitas yang rendah.15 Penelitian lain yang dilakukan oleh Akmal, dkk menyatakan 

bahwa tidak terdapat hubungan antara IMT dan tingkat fleksibilitas.12 

Untuk mengukur IMT pada percobaan ini memerlukan data tinggi badan dan berat 

badan. Untuk mendapatkan data tersebut maka orang percobaan akan diukur berat badan 

menggunakan timbangan dengan satuan kilogram dan tinggi badan dengan menggunakan 

stadiometer dengan satuan meter. Untuk mengukur tingkat kelenturan pada percobaan ini akan 

menggunakan prosedur sit and reach test, yang mengukur fleksibilitas dari pinggang bawah 

dan otot hamstring.(Maulidin et al., 2025; Mayorga-Vega et al., 2014) Pada prosedur sit and 
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reach test, orang percobaan diminta duduk dilantai dengan kaki lurus, tanpa menggunakan 

sepatu. Telapak kaki ditempatkan tegak lurus dan menempel dengan boks. Orang percobaan 

diminta untuk melakukan ekspirasi lalu diminta untuk menjulurkan tangan mendorong alat ukur 

yang ada, kemudian diukur berapa jauh alat tersebut bergeser dan dimasukkan dalam kategori 

yang sesuai.(Mayorga-Vega et al., 2014) 

 

Kerangka Konsep 

 

Variabel bebas: Kadar kalsium plasma & Indeks Massa Tubuh (IMT) 
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BAB 3. METODOLOGI PENELITIAN 
*#Bab_3#* 

 
 

3.1. Waktu dan Tempat Penelitian 

 
Lokasi penelitian di FK Trisakti, Jakarta Barat. Kegiatan penelitian berupa pengambilan darah vena 

dan pengambilan data antropometri. Waktu penelitian direncanakan berlangsung bulan September- 

April 2024 

 
 
3.2. Metode Penelitian 

Mulai isi Metodologi Penelitian di sini… 
Perhitungan sampel: 

Populasi infinit 

n0 = 
𝑍2× 𝑝 × 𝑞𝑑2  

n0 = 
(1,96)2× 0,125 ×0,875(0,05)2  

n0 = 167.07  ≈ 168 

Keterangan : 

n0 : Besar sampel optimal yang dibutuhkan 

Z : Pada tingkat kemaknaan 95% besarnya adalah 1,96 

p : Prevalensi good flexilitas pada dewasa adalah 12.5% 

q : Prevalensi poor flexilibity pada dewasa = (1-p) 

d : Tingkat ketepatan pengukuran yang ditetapkan adalah 0,05 

Populasi finit 

n = 
𝑛𝑜( 1 + 𝑛𝑜 𝑁 ) 

n = 
168( 1 + 168600) 

n =  131,25 = 131 

n : Besar sampel yang dibutuhkan untuk populasi finit 

n0 : Besar sampel dari populasi infinit 

N : Besar populasi finit (populasi PPSU Kec. Cengkareng = 600 orang) 

Berdasarkan perhitungan jumlah sampel dan mempertimbangkan kemungkinan 

dropout sebesar 15%, maka jumlah sampel yang dibutuhkan adalah  

n = 131 + (131×15%) 

n = 150,65 ≈ 151 
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Pada penelitian ini dilakukan pengambilan sampel kepada 190 responden. 

Subjek pada penelitian ini adalah pekerja kebersihan dengan kriteria inklusi yaitu  laki-laki dengan 

usia 20-59 tahun dan bersedia menandatangani inform consent penelitian. Untuk kriteria ekslusi 

adalah memiliki riwayat fraktur atau cedera skeletal pada regio tulang belakang atau ekstremitas 

bawah dan memiliki riwayat gangguan gerak pada regio ekstremitas bawah.  

 
 
3.3. Metode Analisis 

Mulai isi Metode Analisis di sini… 
Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan menggunakan pendekatan potong 

lintang untuk mengetahui hubungan antara kadar kalsium plasma dan IMT terhadap tingkat kelenturan. 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif. Untuk pengolahan data kualitatif penelitian ini 

menggunakan perangkat Statistical Analysis Package for Windows (SPSS®, IBM, USA) versi 26. 

Data rerata berat badan, rerata tinggi badan, indeks massa tubuh dan kadar kalsium plasma akan 

disajikan dalam bentuk mean dan standar deviasi jika data terdistribusi normal atau dalam bentuk 

median dan interkuartil bila data tidak terdistribusi normal. Data akan dikumpulkan, dicatat, diedit 

dan diberikan kode. Uji korelasi antara kadar kalsium plasma dan IMT dengan tingkat kelenturan 

akan dilakukan dengan uji pearson jika data terdistribusi normal atau Spearman Correlation Test 

jika data tidak terdistribusi normal.  

 
 
3.4. Indikator Capaian Penelitian 

Mulai isi Indikator Capaian di sini… 
ASPEK CHECKLIST 

SKALA UNGGULAN 

Skala Internasioal  

Skala Nasional V 

Skala Lokal  

TOPIK/TEMA RISET 

Top Down  

Semi Top Down  

Bottom Up V 

SKEMA PENDANAAN 
Block Grant  

Kompetitif  

PELAKSANA RISET 

Pusat Penelitian  

Individu  

Riset Group V 

SUMBER DANA 

Dana Desentralisasi V 

DP2M (30%)  

Mandiri PT  

Kerjasama Luar negeri  
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BAB 4. HASIL DAN PEMBAHASAN 
*#Bab_4#* 
 
 

Mulai isi HASIL DAN PEMBAHASAN di sini…Setiap hasil perlu dianalisis, mengacu dan didukung 
oleh literatur yang relevan … 
Karakteristik responden disajikan pada Tabel 1. Sebagian besar responden berada pada kelompok usia 

21–45 tahun (70,3%). Pada kelompok usia ini, median kadar kalsium serum adalah 9,3 mg/dL (rentang 

8,1–10,3), rerata indeks massa tubuh (IMT) sebesar 32,59 ± 5,4 kg/m², dan median nilai fleksibilitas 

sebesar 23,26 (rentang 16,7–48,9). Berdasarkan klasifikasi IMT, responden usia 21–45 tahun terdiri 

atas 24,6% obesitas, 8,8% kelebihan berat badan, 57,0% berat badan normal, dan 9,6% berat badan 

kurang. Seluruh responden pada kelompok usia ini memiliki tingkat fleksibilitas yang baik. 

Pada kelompok usia 46–56 tahun, sebanyak 27,1% responden tergolong obesitas, 18,8% kelebihan 

berat badan, 47,8% berat badan normal, dan 6,3% berat badan kurang. Seluruh responden pada 

kelompok usia 46–56 tahun juga menunjukkan tingkat fleksibilitas yang baik. 

Tabel 1. Karakteristik subjek 

Variables N (%) Median (Min, Max) 

Age 

- 21-45 years 
- 46-56 years 

 
114 (70.3%) 
48 (29.7%) 

 

   
Calsium serum 

 
 9,3 (8, 10,3) 

 
BMI 

 
 32,5 (5,44) 

Kelenturan  

 
 23,26 (16,7, 48,9) 

 
 

 

Tabel 2 Analisis bivariat 

Variables Flexibility* 

 P r 

Calcium serum 0,84 0,136 
BMI 0,127 -0,120 

*Spearman test, p< 0,05. 

Berdasarkan tabel analisis bivariat diatas, pada analisis hubungan antara kalsium serum dan 

fleksibilitas menunjukkan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kedua variabel (r=0,136, p 
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= 0.84) dan nilai koefisien korelasi menunjukkan hubungan positif yang sangat lemah dan secara 

statistic tidak bermakna. Demikian juga dengan hubungan antara BMI dan fleksibilitas menunjukkan 

tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kedua variabel (r = -0.120 p=0,127) dan koefisien 

korelasi menunjukkan hubungan negatif dengan kekuatan sangat lemah dan tidak bermakna secara 

statistic.  

Fleksibilitas manusia dipengaruhi oleh berbagai faktor, antara lain usia, tinggi badan, dan berat badan. 

Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa fleksibilitas cenderung menurun seiring bertambahnya 

usia.(Aslan et al., 2017)Penurunan ini berkaitan dengan perubahan sifat mekanik kolagen serta 

penurunan tingkat aktivitas fisik secara umum pada usia lanjut.(Utami & Nurtyas, 2024) Namun 

demikian, tingkat aktivitas fisik yang tinggi seiring bertambahnya usia dapat membantu 

mempertahankan fleksibilitas otot.(De Lima et al., 2019) 

Pada penelitian ini, tingkat fleksibilitas yang baik ditemukan pada kedua kelompok usia. Temuan ini 

sejalan dengan penelitian oleh Youdas et al. yang melaporkan tidak adanya hubungan antara usia dan 

tingkat fleksibilitas.(Youdas et al., 2005) Responden dalam penelitian ini merupakan pekerja 

kebersihan yang melakukan aktivitas fisik luar ruang dengan intensitas sedang hingga berat setiap hari, 

dengan rentang gerak (range of motion/ROM) yang cukup bervariasi. Kondisi ini diduga berkontribusi 

terhadap tingkat fleksibilitas yang baik, meskipun sebagian responden termasuk dalam kelompok 

pralanjut usia dan lanjut usia. 

Fleksibilitas memiliki hubungan erat dengan proses kontraksi otot, di mana terjadi perubahan panjang 

otot akibat mekanisme pergeseran filamen aktin dan miosin.(Wang & Raunser, 2023) Perubahan 

interaksi antara aktin dan miosin tersebut dapat memengaruhi panjang otot dan pada akhirnya 

berdampak pada fleksibilitas. Hasil penelitian ini menunjukkan tidak adanya hubungan antara kadar 

kalsium serum dan tingkat fleksibilitas. Temuan ini bertentangan dengan hasil penelitian Zhao et al. 

yang melaporkan adanya hubungan antara kadar kalsium dan fleksibilitas.Perbedaan hasil ini 

kemungkinan disebabkan oleh perbedaan pendekatan penelitian, di mana Zhao et al. menelaah kadar 

ion kalsium serta interaksinya dengan reseptor ion kalsium pada tingkat molekuler dalam proses 

kontraksi dan relaksasi otot, sedangkan penelitian ini tidak mengkaji mekanisme tersebut secara 

molekuler. 

Selain itu, penelitian ini juga menunjukkan tidak adanya hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) 

dan tingkat fleksibilitas. Hasil ini sejalan dengan penelitian Mustaqim yang menemukan tidak adanya 

hubungan bermakna antara IMT dan fleksibilitas otot, khususnya pada otot hamstring, (Hendro 

Mustaqim, 2021)serta penelitian oleh Utami et al. yang juga melaporkan tidak adanya hubungan antara 
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IMT dan fleksibilitas.(Utami & Nurtyas, 2024) Tidak ditemukannya hubungan tersebut dapat 

disebabkan oleh keterbatasan IMT dalam menggambarkan komposisi tubuh secara akurat, terutama 

terkait distribusi massa lemak, massa otot, dan kepadatan tulang, yang lebih berperan langsung 

terhadap tingkat fleksibilitas seseorang. 
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BAB 5. KESIMPULAN DAN SARAN 
*#Bab_5#* 
 
 

Mulai isi kesimpulan dan saran di sini … 
Hasil penelitian ini menunjukkan tidak adanya hubungan yang bermakna antara kadar kalsium serum 
maupun indeks massa tubuh (IMT) dengan tingkat fleksibilitas. Untuk penelitian selanjutnya 
disarankan untuk menggunakan sampel yang lebih besar dan heterogen. Pengukuran komposisi 
tubuh secara spesifik perlu dilakukan karena IMT tidak dapat membedakan massa lemak dan massa 
otot, metode pengukuran yang berbeda juga perlu dipertimbangkan, seperti pemeriksaan 
biomolekuler untuk mengukur kadar kalsium intraseluler, serta mempertimbangkan analisis 
multivariat untuk mengontrol faktor perancu seperti usia, jenis kelamin dan tingkat aktivitas fisik.  
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